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   BAL administration cured anuria occurring in a 66-year-old man who was diagnosed 
as hepatorenal syndrome. 
   After the removal of a kidney, liver impairment similar to this clinical case was 
caused in rabbits by the same method as used by Imai and BAL was given to rabbits 
for diuresis which developed anuria. Patho-histological examination of the kidney was 
conducted with the following  results  :
   1. In rabbits in which liver impairment was induced by removal of a kidney, chief 
lesions in the remaining kidney occurred in the approximate renal tubule and the distal 
renal tubule was filled with PAS-positive cylinders. 
   2. In rabbits where diuresis was produced by BAL administration, infarction occurred 





























ヶ所 に分 割 注 射 した.6日 後 よ りBALを20mg/kg
1目1回,7日 間 に亘 り注 射 した.
∬.対 照
A).正 常 イ エ ウサ ギ
B).左 腎 摘 出後,4週 間 を 経 過 した イエ ウサ ギ の
肝各葉 に,6%石 松 子 浮游 生 食 水 を 注 射 した もの
C),左腎 摘 出後,4週 間 を 経 過 した イ エ ウ サ ギ
に,BALを20mg/kg1日1回,7日 間 に 亘 り注 射
した もの
上記4種 の イ エ ウサ ギ の尿 量 を 遂 日的 に 測 定 し,実
験終 了後,剖 検,腎,肝 の 重 量,大 さの 測 定 を した






a,正 常 イエ ウサ ギ10匹に つ い て,尿 量 を4週 間測
定 した 所,1日 の総 排 尿 量 の 最 高310cc,最低90cc,
平均185・)130ccであ つ た,
b.イ エ ウサ ギ10匹の 左 腎 を摘 出 した後,尿 量 を4
週間測 定 した 所,1日 の 総 排 尿 量 の 最 高295cc,最
低Occ,平均165～110ccであ り,左 腎摘 出 の影 響 に
よ り90cc以下 の 尿量 を 示 した の は,術 後3日 目迄 で
あつた.
c.左 腎摘 出後,肝tze6e/・石 松子 浮 游 生 食水 を 注 射
した もの3匹 の排 尿 量 を 表1に 示 した.No.1は7日




d.左 腎 摘 出後,BAL投 与 を行 つ た5匹 の 排 尿 量
を表2に 示 した.左 腎摘 出後6日 聞 に於 け る尿量 の最
高260cc,最低Occ,平 均160～135ccで,90cc以下
の尿 量 を 示 した の は,術 後1日 のみ で あ つ た.ま た
BAL投 与 後 の 最 高280cc,最 低95cc,平 均205～
163ccであ り,術 後31目目に屠 殺 して,病 理 組 織 学 的




















































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































無尿症 の原 因 と分類,並 びに肝腎症候群 の治
療・BALの 効果 に就 否は・ 既 に論 じた1)
従来,肝 腎症候 群の腎の病理組織学的所 見 と










が使用 され る所以 であ る.
Herbut3)は本 症を,末 梢 血管のcollapseを
明 らかに伴 つた或 は伴わ ない,突 然 の或 は多 く
潜行性 に進 んだ腎機能 の障碍 に より特徴づけ ら
れ る臨床像 と尿細管上皮の壊死 に至 る迄 の段階
の病変像 と定 義 してい る.
今 回の実験成績について顧 る と,無 尿乃至乏
尿 を招来 した イエ ウサギに於 ては,左 腎 の 重
量,大 さが共 に右 腎に勝 つてい るのに反 して,
これ にBALを 投 与 し尿量 の改善 をみたもので
は,右 腎の重量,大 さが共 に左腎 に勝 るとい う
反対の数値 が得 られ た.こ の ことは,無 尿乃至
乏尿を来た した原 因に対 し,こ れ を緩寛 するよ
うな働 きをBALが 行つた もの と考 え られ る.
この間 の事情を明 らかにす るために行 つた病
理組織学的所見では,肝 に於ては,無 尿乃至乏
尿を来た した イエ ウサギ とBAL投 与に より尿
量 の改善 をみた もの との問 には,殆 んど有意 の
差がなかつ た.
一方,腎 の所見は,著 し くその様 相を異に し
てい る.先 づ無尿乃至乏尿を来た した例では,
糸球 体,近 位尿細管の変化 は,今 井2)の記載 と
ほぼ一致す るが,遠 位尿細 管では,PAS陽 性
円柱が充満 してい ることが特異 であつた.こ れ
に反 して,無 尿乃至乏尿例 にBALを 投 与 した
ものでは,近 位尿細管の変化 は前 者 とほぼ類 似
してい るが,多 数 の梗 塞 の出現 と遠位尿細管に
於け る円柱 の消失が特異で あつた.即 ち,BAL
の投 与に よ り,梗 塞 の出現及び遠位尿細管 に存
在 していた円柱 の消失 を来 た したものである.
円柱 の消失 は,尿 量 の改善 に関連 す ると思わ
れ るが,梗 塞 の発生については明 らかでない.
加納4》は,イ エ ゥサ ギにBAL,Salvarsan,
BAL十Salvarsanの3群を 投 与 し,そ の 変化
は,BALの みの ものは肝 に強 くして,腎 に軽
度 であ り,砒 素 のみ の ものは肝,腎 共に中等
度,BAL十 砒 素の ものは腎に高度で・ 肝 に軽
度 であつた とい う そ してBALと 砒素 の結合












































nephrosisは剖検所 見か らはいえ るが,最 初
か らの変化 は主部で,10wernephronの変化
はヘ モグ ロビソ柱に よる二次 的変化 と思 うとい
う意 見 と併 せ考え ると,我 々の実験例 も,主 病
変は今井2)の記載 の如 く,近 位尿 細管であ ると
思 う またBAL投 与 に よ り円柱 の消失 した こ
とは,こ れに よ り尿量 の改善 が得 られ た証拠で
あると考 え られ るが,近 位 尿細管 の変化ば,無




能の変更 によるものに賛成 してい る.Herbut
3)もまた近位尿細 管障 碍 をあげてい る.01iver
ゆ は,近 位尿 細管の機能 に影響 す るような毒物
に ょるnephrotoxicnecrosisと局所性貧血
に よる細尿管 の瓦 解を数 えてい る.た だ高井等
ωは ,急 性腎不全 の 自験例の組織像 が,近 位尿
細管,糸 球体 にも変性像 が認め られ るが,遠 隔
部に も強い ことか らLuck68)のい うごとき所
見ではないが,10wernephronnephrosisと
して いる.渋 沢 等12)も,肝 腎症候群 では,腎
の変化はlowernephronnephrosisのそれ
























4)加納 魁 一 郎=日 皮 会誌,63:322,昭28.
5)松尾 厳:臨}休 の 進歩,3:1,昭25;日 本 内
科 全書,7巻1冊,P.82;日 本 医 書 出版,
東 京 ・京 都,昭28.
933
6)水 田 信 夫 ・日 内 会 誌,21=129,昭8～9.






11)高 井 修 道 他:札 幌 医 誌,17,278,昭35.





















へ 　め く り 　 　 さ
1.照⊥ 、.∴.、』さ鴨1ご愚
,誘{搬 漁 壽 ∴二な
緩藩 畿
図4









レ 翻 繋 携 続.'1鵡謄轟襲
図6
